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Resumo

Introducao: Os Transtornos Mentais
Comuns (TMC) acometem mais frequen-
temente as mulheres. A baixa gratificacao
e a falta de visibilidade na realizacao do
trabalho doméstico constituem quadro
determinante para esse adoecimento psi-
quico. Objetivos: Avaliar a associacdo entre
sobrecarga doméstica e a ocorréncia de
transtornos mentais comuns em mulheres
da zona urbana do municipio de Feira de
Santana - BA. Metodologia: Estudo epide-
miolégico de corte transversal incluindo
2.057 mulheres com 15 anos ou mais de
idade, selecionadas através de amostragem
aleatdria por conglomerado. O indicador
de sobrecarga doméstica foi criado a partir
das atividades domésticas: lavar, passar,
limpar e cozinhar, ponderadas pelo nimero
de moradores do domicilio. Os transtornos
mentais comuns foram avaliados através do
SRQ-20. Resultados: Mulheres com alta so-
brecarga doméstica apresentaram prevalén-
ciade TMC mais elevada do que as mulheres
com baixa sobrecarga: 45,6% contra 36,2%.
A andlise de regressdo logistica mdltipla
confirmou associac¢ao entre sobrecarga do-
meésticae TMC (RP: 1,23;1C95%: 1,05-1,44),
ajustada pelas varidveis renda, escolaridade
eatividades de lazer. Conclusdo: Os achados
sustentam a hipétese de que o trabalho
doméstico, em elevada sobrecarga, estd
associado a transtornos mentais.

Palavras-chave: Trabalho doméstico.
Sobrecarga doméstica. Mulher. Transtorno
mental comum. Satide mental. SRQ-20.
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Abstract

Introduction: Common mental disorders
(CMD) are more frequent in women. Low
reward and lack of visibility in performing
housework are the determining factors for
these psychological illnesses. Objectives:
To evaluate the association between hou-
sework overload and the occurrence of com-
mon mental disorders in women living in
the urban zone of the municipality of Feira
de Santana, Bahia. Methods: cross-sectional
epidemiological study that included 2,057
women aged 15 years or over selected by
random sampling in clusters. The hou-
sework overload indicator was created from
the domestic activities of washing, ironing,
cleaning and cooking, weighted according
to the number of individuals living in the
home. The common mental disorders were
assessed using SRQ-20. Results: Women
with a high housework overload had a hi-
gher prevalence of CMD than women with a
low overload (45.6% versus 36.2%). Multiple
logistic regression analysis confirmed the
association between housework overload
and CMD (PR: 1.23; 95% CI: 1.05 — 1.44),
adjusted for income, level of schooling and
leisure activities. Conclusion: The findings
support the hypothesis that high hou-
sework overload is associated with mental
disorders.

Keywords: Housework. Housework over-
load. Woman. Common mental disorders.
Mental health. SRQ-20.

Introducao

A literatura aponta aumento da mor-
bidade psiquica entre as mais diversas
populacdes e, entre as doencas mentais, 0os
Transtornos Mentais Comuns (TMC) vém
se destacando, principalmente entre as mu-
lheres. Os Transtornos Mentais Comuns sao
caracterizados por sintomas como fadiga,
esquecimento, insOnia, irritabilidade, difi-
culdade de concentracao, dores de cabeca e
queixas psicossomadticas'. Esses transtornos
alteram o funcionamento normal dos indi-
viduos, prejudicando seu desempenho na
vida familiar, social, pessoal e no trabalho?.

As mulheres tém apresentado conside-
ravelmente mais sintomas de angustia psi-
colégica e desordens depressivas do que os
homens?®S. Os transtornos mais frequentes
entre as mulheres sdo aqueles relacionados
aos sintomas de ansiedade, humor depres-
sivo, insdnia, anorexia nervosa e sintomas
psicofisiolégicos; enquanto os homens
apresentam maiores taxas de distirbios
de conduta, tais como comportamento
antissocial, uso de drogas e abuso de dlcool.

A insercao feminina no mercado pro-
dutivo, ao contrdrio dos homens, é limitada
por responsabilidades domésticas e familia-
res, tendo o emprego que ser adaptado as
suas outras funcoes’. Assim, estando ou ndo
inseridas no mercado de trabalho, em geral
as mulheres sdo donas-de-casa e realizam
tarefas que, mesmo sendo indispensaveis
para a sobrevivéncia e o bem-estar de todos
os individuos, sao socialmente desvaloriza-
das e desconsideradas.

Estudos para a identificacdo das ativi-
dades realizadas no ambiente domiciliar
comecaram a ser feitos a partir das décadas
de 70 e 80, com o intuito de se caracterizar
o volume de trabalho doméstico, principal-
mente das mulheres®. Nesse periodo, o mo-
vimento feminista, por sua vez, fortalecido
como movimento social, forjou a discussao
sobre ainser¢cao da mulher nos processos de
reproducao, dando visibilidade ao seu papel
social. Assim, o trabalho doméstico, até en-
tdo considerado como algo “naturalizado”’,
passa a ser compreendido como decorrente
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de um processo de qualificacao produzido
no ambito privado. Contesta-se, nesse deba-
te, o estatuto dos afazeres domésticos como
inatividade economica e como atribuicao e
responsabilidade exclusiva das mulheres,
uma sobrecarga inevitdvel®. Neste sentido,
sdo também discutidos os pilares de sus-
tentacao da divisao sexual do trabalho, por
meio da qual se destina ao homem o traba-
lho produtivo, em que se recebe saldrio, e a
mulher o trabalho reprodutivo, cuja funcao
econdmica é omitida.

O debate efervescente nas décadas de
70/80 praticamente se manteve ausente da
producao cientifica dos anos 90 e, apesar de
estar sendo retomado em anos recentes, é
ainda pouco estudado, especialmente no
que se refere as repercussoes na saide das
mulheres — que permanecem as principais
responsaveis pelo trabalho doméstico™.

Dentre os estudos sobre a relacdo entre
trabalho doméstico e profissional e satde
mental, destacam-se os estudos na litera-
tura®*!'. Em estudo comparando mulheres
empregadas e donas-de-casa observou-se
que fatores distintos produziam adoeci-
mento psiquico e recompensa entre esses
dois tipos de ocupacdo, embora ambos o0s
grupos experimentassem, em média, niveis
similares de sintomas depressivos'.

Dentre os aspectos referentes ao tra-
balho doméstico associado a sintomas
depressivos, ansiosos ou psicossomadticos
destacaram-se a rotinizacao das tarefas, a
desvalorizacdo e interrupgdes constantes
das mesmas?.

Salienta-se também que fatores do ciclo
davida, tais como idade, situa¢ao conjugal,
numero de filhos, chefia da familia e lazer,
assim como o elevado volume de trabalho
ndo pago realizado pelas mulheres, como
a dupla jornada e o trabalho de cuidar da
familia, associados aos componentes emo-
cionais, podem intensificar o sofrimento
psiquico entre a populacdo feminina.

A avaliagdo dos transtornos mentais
entre as mulheres é importante para o seu
adequado dimensionamento e a compre-
ensao dos fatores associados a sua ocor-
réncia, com foco no trabalho doméstico.

Este estudo objetivou avaliar a associa¢do
entre sobrecarga doméstica e a ocorréncia
de transtornos mentais comuns em mulhe-
res residentes em dreas urbanas na Bahia,
Brasil. O diagnéstico proveniente dessa
avaliacao podera fornecer informacoes
relevantes para nortear as politicas de inter-
vencdo em satide mental, contribuindo para
diminuir ou prevenir tais agravos, além de
dar visibilidade aos fatores que, no trabalho
doméstico, podem contribuir para o adoe-
cimento psiquico das mulheres.

Materiais e métodos

Um estudo epidemiolégico de corte
transversal foi conduzido na zona urbana
do municipio de Feira de Santana, Bahia,
Brasil, incluindo uma amostra representa-
tiva da populacao feminina, com 15 anos
ou mais de idade, selecionada através de
amostragem aleatdria por conglomerado,
estratificada por subdistrito.

Feira de Santana estd subdividida
em cinco subdistritos; e cada subdistrito
encontra-se dividido em setores censita-
rios que incluem agrupamentos de ruas.
Inicialmente foi realizado um levantamento
dos dados populacionais de cada subdistrito
e a delimitacdo geografica de cada drea'.
Em seguida, por procedimento aleatdrio,
foifeita a selecdo dos setores censitarios em
cada subdistrito. Em cada setor censitario
selecionaram-se as ruas. Todos os domi-
cilios das ruas sorteadas foram visitados e
todas as mulheres com 15 anos ou mais de
idade foram consideradas elegiveis para o
estudo.

Para célculo do tamanho da amostra
assumiu-se a prevaléncia estimada de trans-
tornos mentais de 24% na literatura, erro
amostral de 3%, com 95% de confianca. A
partir destes parametros chegou-se a uma
amostra de 774 mulheres. Para correcdo do
efeito do desenho de estudo (amostragem
por conglomerado), dobrou-se o tamanho
da amostra (N = 1.548). Admitindo-se re-
cusas e perdas em torno de 20%, definiu-se
n amostral de 1.857 mulheres. No entanto,
para verificar se o estudo tinha poder para
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avaliar a associagao entre sobrecarga do-
meéstica e transtorno mental comum entre
as mulheres, ja que a amostra inicial nao foi
desenhada para esse fim, foi recalculado o
n amostral. Para este cdlculo assumiram-
-se os seguintes parametros: frequéncia
esperada de TMC no grupo ndo exposto de
35,2%, frequéncia de TMC entre expostos
de 45,6%, intervalo de confianca de 95% e
poder de 90%, chegando-se a um n amostral
de 1.086 mulheres.

Para o estudo da sobrecarga doméstica
e saide mental, foram avaliadas todas as
2.057 mulheres residentes nos 1.479 do-
micilios selecionados para o estudo dos
cinco subdistritos da zona urbana de Feira
de Santana. A taxa de resposta obtida foi
de 72%.

Na coleta de dados foram utilizados dois
instrumentos: ficha domiciliar (incluindo
informacoes gerais sobre o domicilio) e
questiondrio individual (contendo informa-
¢oes sociodemogrdficas, condi¢des de vida,
trabalho doméstico, trabalho profissional e
satide mental).

A sobrecarga doméstica (varidvel inde-
pendente) foi avaliada a partir do somatério
das tarefas domésticas bésicas (lavar, passar,
limpar, cozinhar), ponderado pelo ntimero
de moradores, exceto a propria entrevistada,
através da férmula: SD = (X lavar + passar +
limpar + cozinhar) x (M-1)%.

Avaridvel sobrecarga doméstica foi ana-
lisada, inicialmente, em tercis: alta, média e
baixa sobrecarga. Em seguida, foi dicotomi-
zada em alta sobrecarga doméstica e baixa
sobrecarga doméstica (incluiu mulheres
que nao realizavam atividades domésticas
ou as que as realizavam moderadamente).

OsTranstornos Mentais Comuns (TMC)
(varidvel dependente) foram avaliados uti-
lizando-se o Self-Reporting Questionnaire
(SRQ-20). O SRQ-20 é um instrumento
recomendado pela OMS!'¢) para uso em
paises em desenvolvimento e tem se mos-
trado eficaz no rastreamento e deteccdo de
transtornos mentais comuns.

Um estudo de validacao do SRQ-20
foi conduzido na populagdo deste estudo,
encontrando-se o ponto de corte de melhor

desempenho para as mulheres em 7 ou
mais respostas positivas, que apresentou
sensibilidade de 68,0% e especificidade de
70,7%. A drea sob a curva ROC apresentou
um valor de 0,789 com um desvio padrdo
de 0,48 e intervalo de 95% de confianga,
variando de 0,696 a 0,882, apontando assim
um nivel razodvel de discriminacao entre
€asos e nao casos.

As covaridveis analisadas foram: carac-
teristicas sociodemograficas (bairro, idade,
escolaridade, migragao, cor da pele/raca,
situagdo conjugal), trabalho profissional
(ocupacado erealizacdo de duplajornadade
trabalho) e condicoes de vida (renda, chefia
de familia, atividades de lazer, condicdes
de moradia, infraestrutura e posse de bens
duréveis).

A varidvel condicao de moradia foi
avaliada através do indicador que incluiu
quantidade de comodos da casa, quanti-
dade de comodos usados como dormitério
e nimero de pessoas por domicilio. A in-
fraestrutura foi estudada considerando-se
acesso a dgua encanada e luz elétrica e
posse de bens durdveis segundo o indicador
construido a partir do somatério da posse
de som, rddio, TV, geladeira e maquina de
lavar. Esses indicadores foram agrupados
segundo tercis nas categorias: boa, média
e precdria.

O banco de dados foi construido uti-
lizando-se o programa estatistico “Social
Package for the Social Sciences — SPSS”, na
versao 10.0. Na andlise dos dados também
foram utilizados o Epi Info, versdo 6.0,
e o “R” The R Foundation for Statistical
Computing versao 2.2.1.

Na analise foi feita, inicialmente, a ca-
racterizacdo da populacao estudada. Em
seguida, realizou-se andlise estratificada
para identificar possiveis modificadores de
efeito e confundidores. Quando confirmada
a existéncia de confundimento, as medidas
de efeito foram ajustadas pelo método de
Mantel-Haenszel.

Em seguida, realizou-se andlise de
regressao logistica multipla (ARLM) para
avaliacdo simultanea das varidveis estu-
dadas, pois este método é apropriado para
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encontrar o modelo mais adequado, par-

cimonioso e biologicamente razodvel para

descrever as relacoes entre uma variavel
dependente e um conjunto de varidveis
independentes'.

A ARLM foi conduzida segundo os pro-
cedimentos recomendados na literatura',
e incluiu as seguintes etapas:

e Selecado das varidveis a partir dos obje-
tivos do estudo e revisdo de literatura;

e Verificacdo de pressupostos do modelo;

e Pré-selecdo das varidveis para inclusao
na andlise através do teste de razdo de
verossimilhanca, adotando valor de p
0,25;

¢ Andlise de modificacdo de efeito, comin-
troduc¢do dos termos produtos, usando-
-se o teste de maxima verossimilhanca
para comparar o modelo completo;

e Andlise de confundimento das varia-
veis (exceto aquelas confirmadas como
modificadoras de efeito no modelo
principal), comparando-se as medidas
de associacgao e respectivos intervalos
de confianca do modelo completo re-
sultante da retirada de cada potencial
confundidor;

e A ARLM propriamente dita, utilizando
procedimento backward, adotando o
critério de significancia de p < 0,10 para
permanéncia no modelo final.

Considerando que a prevaléncia de
TMC na populacdo investigada foi elevada,
distanciando-se dos parametros estima-
dos para OR (odds ratio), procedeu-se ao
célculo das estimativas de RP (razdes de
prevaléncia) e de seus respectivos interva-
los de confianca de 95%, utilizando-se os
procedimentos do método Delta.

A pesquisa foi submetida ao Comité de
Etica em Pesquisa do Hospital Sao Rafael -
Salvador, tendo sido aprovada (Projeto de
Pesquisa de n° 17/01).

Resultados
Entre as mulheres estudadas (N =2.057),

predominaram as mais jovens, de 15 a 30
anos de idade (44,0%), as casadas ou em

unido estédvel (46,7%), baixo nivel de esco-
laridade (13,0% eram analfabetas e 44,2%
tinham apenas o ensino fundamental) e
baixarenda (18,6% ganhavam até 2 saldrio
minimo e 39,2% ganhavam até um saldrio
minimo). Segundo a ocupacao, 28,9% eram
donas-de-casa, 11,6% estavam desempre-
gadas e cerca de 30% referiram trabalhar.
Destas, 67,6% tinham vinculo de trabalho
informal (portanto, sem qualquer tipo de
seguridade social ou direito trabalhista).
Aproximadamente 90,0% realizavam traba-
lho doméstico todos os dias; um percentual
expressivo das mulheres ndo mantinha ati-
vidade regular de lazer (45,1%).

Avaliacdo da sobrecarga doméstica entre
as mulheres

Alta sobrecarga doméstica foi observada
para 34,3% das mulheres (Tabelal).

A sobrecarga doméstica alta foi expres-
sivamente maior entre as mulheres que
estavam na faixa etdria de 21-30 anos e
31-40 anos deidade (43,4% e 41,4%, respec-
tivamente), com nivel de escolaridade fun-
damental (41,2%), entre as casadas ou em
unido estével (41,6%) e entre aquelas de cor
preta (39,5%). Entre as mulheres com filhos,
39,8% apresentaram sobrecarga doméstica
alta contra 22,4% para aquelas que nao
tinham filhos. Esse percentual aumentava
com a elevacao do nimero de filhos: 35,0%
para mulheres com até dois filhos e 45,8%
com trés ou quatro filhos (Tabela 1).

A sobrecarga doméstica aumentou com
a precarizacdo das condi¢coes de moradia:
entre as mulheres que referiram ter boa
condicao de moradia, 56,0% apresentaram
baixa sobrecarga doméstica e entre as que
tinham precdrias condicoes, 17,1% apresen-
taram baixa sobrecarga doméstica contra
51,5% das mulheres com alta sobrecarga
de trabalho. Entre as mulheres residentes
em domicilios com infraestrutura média/
precdria, 43,8% referiram ter alta sobrecarga
doméstica contra 32,9% entre aquelas com
boa infraestrutura.

Também se observou relagdo linear
entre rendimento préprio no ultimo més
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Tabela 1 - Distribuicdo da sobrecarga doméstica segundo caracteristicas sociodemograficas e condi¢des de vida das
mulheres. Feira de Santana, 2002.

Table 1 - Distribution of housework overload according to sociodemographic characteristics and living conditions among
women. Feira de Santana, 2002.

Sobrecarga Doméstica

Caracteristicas Baixa Média Alta
N % n % n %

Sobrecarga doméstica 682 333 663 32,4 701 34,3
Idade

Até 20 anos 160 371 160 371 111 25,8

21-30 anos 130 27,8 135 28,8 203 43,4

31-40 anos 89 22,9 139 35,7 161 41,4

41 anos mais 303 40,0 229 30,2 226 29,8
Escolaridade

Analfabeta 101 38,1 73 27,5 91 34,3

Ensino Fundamental 232 25,9 294 32,8 369 41,2

Ensino Médio 296 37,2 268 33,7 231 29,1

Superior 49 66,2 19 25,7 06 8,1
Situagao conjugal

Solteira 276 37,7 245 33,5 211 28,8

Casada/Uniao estavel 244 25,6 312 32,8 396 41,6

Viuva/Separada 160 45,2 104 29,4 20 254
Cor da pele/raca

Branca 203 47,0 125 28,9 104 24,1

Parda 339 29,8 384 33,8 414 36,4

Preta 96 27,5 115 33,0 138 39,5

Amarela/indigena 08 333 10 41,7 06 25,0
Filhos

Sim 378 27,2 457 329 553 39,8

Nao 303 46,4 204 31,2 146 22,4
Nuamero de filhos

Sem filhos 305 46,5 205 31,3 146 22,3

1-2 filhos 163 25,7 250 39,4 222 35,0

3-4 filhos 94 24,0 118 30,2 179 45,8

>5 filhos 120 33,0 90 24,7 154 42,3
Condi¢oes de Moradia

Boa 14 56,0 09 36,0 02 8,0

Média 501 47,9 349 33,3 197 18,8

Precéria 167 171 305 31,3 502 51,5
Infraestrutura (agua e luz)

Boa 603 341 585 331 582 32,9

Média/Precéria 77 28,3 77 27,9 119 43,8

Posse de bens

Boa 441 34,8 435 34,3 391 30,9

Média 203 30,4 196 29,4 268 40,2

Precéria 36 33,3 30 27,8 42 38,9
Renda prépria

Até 4 salario minimo* 25 16,3 54 35,3 74 48,4

De %2 a 1 saldrio minimo 126 39,3 97 30,2 98 30,5

Mais de 1 salario minimo 161 46,7 111 32,2 73 21,2
Lazer

Sim 410 36,6 391 34,9 320 28,5

Nao 271 29,3 272 294 381 41,2

* Salario Minimo (R$ 200,00) / * Minimum Wage (RS 200.00)
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e a sobrecarga doméstica: quanto menor
a renda, maior a sobrecarga doméstica.
Para aquelas que recebiam até % saldrio
minimo, 48,4% tinham alta sobrecarga,
esse percentual caiu para 21,2% quando
as mulheres recebiam mais de um saldrio
minimo por més.

A realizacdo de atividade de lazer foi
inversamente proporcional a sobrecarga do-
méstica: entre as mulheres que mantinham
regularmente atividades de lazer, 36,6%
tinham baixa sobrecarga, contra 28,5%
entre aquelas que ndo realizavam qualquer
atividade. A situacao se inverteu quando
se considerou as mulheres sem atividades
regulares de lazer: 29,2% entre aquelas com
baixa sobrecarga e 41,2% entre as mulheres
com alta sobrecarga, revelando comprome-
timento das atividades de lazer na medida

em que se eleva as responsabilidades com
os afazeres domésticos.

Como esperado, o fato de ter empregada
domeéstica diminuiu a sobrecarga domésti-
ca: entre as mulheres que tinham o auxilio,
apenas 19,1% tinham alta sobrecarga do-
méstica; jd entre aquelas que ndao tinham
empregada doméstica, esse percentual
elevou-se para 37,1% (Tabela 2). Observou-
se coeréncia entre alta sobrecarga domés-
tica e o fato de receber ou ndo apoio para
desenvolver as atividades e os dias que
disponibiliza para desenvolvé-las: 45,5% das
mulheres que ndo recebiam qualquer apoio
referiram alta sobrecarga contra 32,7% entre
aquelas que recebiam algum tipo de apoio;
entre as mulheres que realizavam atividades
domésticas todos os dias esse percentual
chegou a 39,0% contra 13,7% entre aquelas

Tabela 2 - Distribuicdo da sobrecarga doméstica segundo caracteristicas do trabalho doméstico e profissional entre as
mulheres. Feira de Santana, 2002.
Table 2 - Distribution of housework overload according to characteristics of domestic and professional work among women.

Feira de Santana, 2002.

Sobrecarga Doméstica

Caracteristicas do Trabalho Doméstico Baixa Média Alta
n % n % n %

Servico doméstico remunerado (empregada doméstica)

Sim 165 51,7 93 29,2 61 19,1

Nao 513 30,0 562 329 635 371
Apoio para realizacao das atividades domésticas

Sim 443 31,0 518 36,3 467 32,7

Nao 141 28,3 131 26,3 227 45,5
Dias da semana em que realiza atividades domésticas

Todos os dias 463 27,9 551 33,2 647 39,0

Segunda a Sexta 18 42,9 11 26,2 13 31,0

Apenas finais de semana 77 45,8 68 40,5 23 13,7
Trabalha Atualmente

Sim 225 34,7 227 35,0 197 304

Néao 455 32,7 436 31,3 501 36,0
Ocupacao principal

Trabalhadora 222 34,2 230 35,4 197 30,4

Dona-de-casa 118 20,3 178 30,6 285 49,1

Desempregada 64 27,5 76 32,6 93 399

Outra condicao” 267 48,9 167 30,6 112 20,5

* estudante, aposentada, afastada por motivo de doenca ou vivendo de rendas
* student, retired, not working due to illness or living on income
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que sé realizavam essas atividades nos finais
de semana.

O fato de a mulher ter um trabalho
remunerado, fora de casa, alterou o percen-
tual de alta sobrecarga doméstica quando
comparado com mulheres que nao tinham
um trabalho remunerado, 30,4% e 36,0%.

Quando avaliamos a sobrecarga domés-
tica segundo a ocupacdo, confirmou-se o
dado anteriormente observado, pois entre
as donas-de-casa, 49,1% apresentaram
alta sobrecarga doméstica, contra 39,9%
para as desempregadas e 30,4% para as
trabalhadoras.

Associacao entre Sobrecarga Doméstica e
Transtornos Mentais Comuns

Observou-se associagao positiva linear
estatisticamente significante entre sobre-
carga doméstica e transtornos mentais
comuns (x%= 15,909; p < 0,0001): quando
aumentava a sobrecarga doméstica, aumen-
tava a prevaléncia de TMC.

As caracteristicas sociodemograficas
analisadas (idade, escolaridade, migracao,
cor da pele, situacao conjugal e ter filhos)
ndo revelaram interacdo estatistica com a
associacdo principal aqui avaliada (SD e
TMC). No entanto, algumas caracteristicas
das condicoes de vida, do trabalho domés-
tico e do trabalho profissional apresentaram
interacao estatistica.

Dentre as varidveis analisadas referen-
te as condicoes de vida, apenas posse de
bens duraveis foi modificador de efeito da
associacao principal investigada (Tabela 3).

Algumas caracteristicas do trabalho do-
méstico acentuaram o efeito da sobrecarga
doméstica sobre os transtornos mentais:
nao receber ajuda na realizagdo das tarefas
domésticas e realizar essas atividades de
segunda a sexta ou todos os dias, sendo
modificadores de efeito da associacao prin-
cipal (Tabela 4).

No que serefere ao trabalho profissional,
a ocupacdao no momento da pesquisa foi
uma varidvel modificadora da associagdo
entre sobrecarga doméstica e TMC.

Em sintese, os fatores que revelaram
interacao estatistica, na andlise estratifica-
da, foram: precdria posse de bens duréveis,
auséncia de ajuda na realizacao do traba-
lho doméstico, realizacao de atividades
domésticas de 5 a 7 dias por semana e tipo
de ocupacao.

Desta forma, apds se afastar a possibili-
dade de interacao, as demais varidveis foram
analisadas para presenca de confundimento
naassociacao principal. Foram confirmados
como potenciais confundidores: escolarida-
de, lazer, renda, servico doméstico remune-
rado e presenca de filhos (Tabela 5).

O ajuste por escolaridade, lazer, ren-
da, servico doméstico remunerado e ter
filhos, co-varidveis identificadas como

801 |64.8 62.7 54.4
60 1 37.3 45.6
40
201
0 . . .
Baixa Média Alta
B Sem TMC [J Com TMC

Grafico 1 - Prevaléncia (%) de TMC segundo sobrecarga doméstica entre as mulheres, Feira de

Santana, 2002.

Graphic 1 - Prevalence (%) of CMD according to housework overload among women, Feira de

Santana, 2002.
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Tabela 3 - Andlise estratificada para avaliacdo de modificadores de efeito para a associacao
entre sobrecarga doméstica e transtornos mentais comuns segundo condicdes de vida. Feira de
Santana, 2002.

Table 3 - Stratified analysis to assess effect modifiers for the association between housework
overload and common mental disorders according to living conditions. Feira de Santana, 2002.

Co-variavel N RP 1C (95%)
Nao ajustada 2057 1,26 1,13-1,40
Condi¢ées de moradia

Ampliada* 1076 1,13 0,88-1,69

Basica* 981 1,28 1,11-1,49
Posse de bens durdveis*

Ampliada 1945 1,30 1,16-1,46

Basica 108 0,79 0,56-1,10
Infra-estrutura

Ampliada 2045 1,26 1,13-1,40

Basica 8 0,83 0,12-5,72
Lazer

Sim 1129 1,23 1,03-1,47

Nao 927 1,17 1,02-1,33
Chefe

Sim 331 1,26 0,99-1,62

Nao 1691 1,31 1,16-1,48
Renda

Até 1 salario minimo** 476 1,23 1,03-1,48

Mais de 1 saldrio minimo 347 1,30 0,88-1,91

* Interagdo estatistica / * Statistical interaction
** salario minimo U$ 87,00 / ** minimum wage of US$87.00
*Ampliada (boa/média)/Basica (precéria) / * Expanded (good/average)/Basic (precarious)

Tabela 4 - Analise estratificada da associagcao entre sobrecarga doméstica e transtornos mentais
comuns segundo caracteristicas do trabalho doméstico e trabalho profissional. Feira de Santana,
2002.

Table 4 - Stratified analysis on the association between housework overload and common mental
disorders according to characteristics of domestic and professional work. Feira de Santana, 2002.

Co-variavel N RP IC (95%)
Nao ajustada 2057 1,26 1,13-1,40
Tem servico doméstico remunerado

Sim 319 1,12 0,76-1,66

Nao 1710 1,25 1,12-1,40
Cuida de crianca

Sim 936 1,20 1,04-1,40

Néao 230 1,20 0,85-1,69
Recebe ajuda na realizac¢do do trabalho doméstico*

Sim 1428 1,37 1,20-1,57

Nao 499 1,05 0,88-1,27
Dias que realiza trabalho doméstico*

Apenas final de semana 168 1,23 1,10-1,38

5-7 dias 1703 2,10 1,34-3,29
Ocupacgdo*

Trabalhadora 649 1,57 1,29-1,93

Outra condicdo 1360 1,12 0,98-1,27

* Interagdo estatistica / * Statistical interaction
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Tabela 5 - Sobrecarga doméstica e transtornos mentais comuns segundo co-varidveis confundidoras e seus respectivos

ajustamentos. Feira de Santana, 2002.

Table 5 - Housework overload and common mental disorders according to confounding covariables and adjustments. Feira

de Santana, 2002.

Sadios (sem TMC)

Nao expostos (baixa/média

Co- varidveis sobrecarga) RP ajustada  1C (95%)
RP 1C (95%) RP 1C (95%)
Escolaridade* 1,32 1,18-1,48 1,89 1,61-2,21 1,56 1,41-1,71
Lazer* 1,36 1,18-1,57 1,54 1,34-1,77 1,45 1,31-1,60
Renda* 1,36 1,13-1,62 1,79 1,41-2,27 1,56 1,34-1,81
Servico doméstico remunerado* 1,13 1,08-1,19 1,22 1,00-1,49 1,15 1,08-1,23
Ter filhos* 1,29 1,19-1,41 1,55 1,31-1,82 1,39 1,28-1,50
Idade 0,98 0,87-1,10 1,42 1,22-1,65 - -
Situacdo conjugal 0,76 0,67-0,87 0,86 0,74-1,00 - -
Cuidar de crianca 1,26 1,17-1,35 0,96 0,77-1,19 - --
Chefe 0,51 0,35-0,73 1,28 1,09-1,51 - -

* Presenca de confundimento / * Presence of confounding factor

confundidoras, nao modificou a direcao da
associagdo sob estudo: a associacao entre
sobrecarga doméstica e transtornos men-
tais comuns manteve-se positiva em niveis
estatisticamente significantes (Tabela 5).

A andlise de regressdo logistica permitiu
avaliar simultaneamente os modificadores
de efeito sobre a associacdo entre sobre-
carga doméstica e transtornos mentais
comuns entre as mulheres. No entanto, a
modelagem ndo confirmou a presenca de
interacdo estatistica: os termos-produtos
avaliados ndao permaneceram no modelo
final obtido.

Para andlise de confundimento, com
a retirada de cada covariavel selecionada,
avaliou-se o efeito na associacdo principal

investigada. Assim, as varidveis escolarida-
de, renda mensal e lazer foram potenciais
confundidores para a associa¢do entre so-
brecarga doméstica e transtornos mentais
comuns entre as mulheres. A associagao
principal investigada se manteve em niveis
estatisticamente significantes, mesmo apds
ajustamento por todas as covaridveis con-
fundidoras (Tabela 5).

Posteriormente procedeu-se ao cdlculo
dasrazoes de prevaléncia (RP) das varidveis
do modelo. No final, a andlise revelou que
as mulheres expostas a alta sobrecarga do-
méstica apresentaram maior prevaléncia de
transtornos mentais comuns (1,23 vezes)
do que as mulheres em situacdes de baixa
amédia sobrecarga doméstica (Tabela 6).

Tabela 6 - Razoes de prevaléncia ajustada, intervalos de confianca (95%) e valor p para
associacdo entre sobrecarga doméstica e transtornos mentais comuns (TMC) e para as co-

variaveis confundidoras. Feira de Santana, 2002.

Table 6 - Adjusted prevalence ratios, confidence intervals (95%) and p value for the association
between housework overload and common mental disorders (TMC), and for confounding

covariables. Feira de Santana, 2002.

Variavel RP IC valor p
Sobrecarga Doméstica 1,23 1,05-1,44 0,028
Escolaridade 1,58 1,34-1,88 0,000
Lazer 1,53 1,31-1,78 0,000
Renda 1,36 1,14-1,62 0,004
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A medida de associagdo e o nivel de
significancia estatistica, obtidos depois do
ajuste simultaneo por todas as co-varidveis
confundidoras, na andlise de regressao lo-
gistica, ndo alteraram substancialmente os
achados da associacao principal quando
comparados a andlise sem ajuste.

Obtido o modelo final, analisou-se a sua
adequacao aos dados. Abondade do ajuste
do modelo foi analisada através do teste de
Hosmer e Lemeshow, Curva ROC e andlise
dos padrdes das covariaveis.

A hipétese de que o modelo nao se
adequava aos dados foi rejeitada (o teste de
Hosmer e Lemeshow revelou p = 0,497). A
Curva ROC revelou uma drea = 0,697.

Desta forma, o modelo obtido revelou
estar bem ajustado aos dados. Em seguida
foi feita andlise do padrao das covaridveis,
avaliando-se se as observacdes extremas
encontradas eram influentes. A comparacao
dos modelos com e sem as observagdes
demonstrou pouca influéncia, nao haven-
do mudanca significante nos coeficientes
obtidos. Portanto, o modelo se revelou
adequadamente adaptado aos dados.

Discussao

Apresente investigacao revelou elevada
prevaléncia global de TMC entre as mulhe-
res (proporcdo aproximada de 4 mulheres
acometidas para cada 10 mulheres estuda-
das), o que revela um grave problema de
saide na populacdo estudada, principal-
mente quando comparada a estimativa da
Organizagao Mundial de Satide (2000), que
refere uma prevaléncia média de 24% na po-
pulacao. Outros estudos brasileiros também
encontraram altas prevaléncias de transtor-
nos mentais entre as mulheres, variando
de 24,9% a 45,0%*'*>19-22, Da mesma forma,
internacionalmente, as prevaléncias varia-
ram de 27,0% em Santiago (Chile) a 18,0%
na Gra Bretanha?®. Tais dados sinalizam que
as mulheres necessitam de atencao especial
no que se refere a promocao e protecao de
sua saide mental, fomentando a discussao
em torno da inclusdo nas politicas publicas
e sociais das questoes relativas ao género.

Apés a modelagem estatistica, baixa
escolaridade, baixarenda e auséncia de ati-
vidades regulares de lazer se configuraram
como potenciais confundidores na asso-
ciagdo entre sobrecarga doméstica e trans-
tornos mentais comuns. Vale destacar que
o cuidado com as criangas, empiricamente
considerado como um agravante para so-
brecarga doméstica, nesta investigacao nao
revelou diferencas significantes.

Para explicar esses achados, uma ques-
tdo emerge como fundamental: a pobreza
e as questoes a ela associadas. Existe uma
relacdo complexa e multidimensional entre
pobreza e satiide mental. A literatura' discu-
te essa relacdo e retrata que a pobreza, jun-
tamente com fatores associados, tais como
falta de servicos de satide, baixa instrucao,
desemprego e desigualdades sociais, podem
criar barreiras insuperdveis para atencao a
saude, visto que o desnivel de tratamento
para amaioria dos transtornos mentais, que
ja é alto, mostra-se efetivamente enorme
para a populacio mais carente. Os recursos
para a atencao a saide mental muitas vezes
nao estao disponiveis para os setores mais
pobres da sociedade, e poucos profissionais
sdo capacitados e preparados para receber,
reconhecer e tratar estes transtornos.

Os achados desta investigacao revela-
ram que as mulheres com alta sobrecarga
doméstica e que recebiam até um saldrio
minimo apresentaram maior prevaléncia
de TMC quando comparadas aquelas que
recebiam mais de um saldrio minimo.
Individuos de baixa renda acabam por
ter mais preocupac¢des com os problemas
financeiros do que os que tém maior renda
per capta, levando ao desenvolvimento da
ansiedade e da depressao. A falta de dinhei-
ro pode levar ao estresse e a inseguranca;
a posse de bens durdveis como geladeira,
telefone, maquina de lavar e televisao ilus-
tram as diferencas de condicdes de vida
proporcionadas pela renda mensal?®.

Na literatura®, o saldrio contém intime-
ros significados para o individuo: sustento
da familia, pagamento de dividas, além de
ser fonte de realizacao de projetos, sonhos
e fantasias. Diversos estudos sobre saude
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mental reforcam a teoria de que as condi-
¢oes de vida das classes menos favorecidas
seriam determinantes do aparecimento dos
transtornos mentais; dessa forma, arelacao
inversa entre transtorno mental e classe
econdmica tem sido um dos resultados mais
consistentes dos estudos epidemiolégicos
populacionais.

A baixa escolaridade, pelo fato de estar
associada as condicdes socioecondmicas,
também é um importante fator de exposicao
para associacao em andlise. O acesso a esco-
la tem um efeito direto na satide psicoldgica,
pois aumenta a possibilidade de escolhas
na vida e influencia a autoestima, a possi-
bilidade de aumento darenda familiar, com
consequente melhoria na qualidade de vida
pessoal e familiar®. A principal consequén-
cia social desta situacado tem sido a falta de
oportunidade para as pessoas nessas situ-
acoes, assim como a dificil inclusao para a
melhoria da sua situacdo tanto educacional
como social.

Os transtornos mentais comuns esta-
vam associados a auséncia de atividades
de lazer. As repercussoes negativas a satide,
decorrentes da limitagdao do tempo para as
atividades de lazer e descanso direcionadas
a realizagdo de atividades prazerosas com
promocao a saude fisica e mental, vém
sendo pouco descritas na literatura.

O lazer colabora para o desaparecimen-
to do estresse, da angustia, da depressao;
contudo, o lazer ndo pode ser isolado, deve
se situar no contexto social envolvendo pra-
zer, desejo, liberdade e criatividade, como
uma atividade que s6 tem sentido e razao
no tempo disponivel, diferente das obriga-
¢oes profissionais, religiosas, domésticas e
sociais®.

Em sintese, os achados deste estudo
evidenciam associacao positiva entre alta
sobrecarga doméstica e os transtornos
mentais.

O trabalho doméstico é uma atividade
fundamental a existéncia humana; assim,
evidencia-se a necessidade de revisd-lo en-
quanto uma pratica social, enquanto uma
forma de trabalho essencial ao processo de
reproducao/producao, buscando-se formas
mais sauddveis e mais igualitdrias para sua
realizacdo. Isto equivale incluir, na anélise do
trabalho feminino, a relacao entre as esferas
da produgdo e da reproducao, ja que para as
mulheres, como se observou aqui, a experi-
éncia devidaimplicano convivio dessas duas
esferas, seja pela via do entrosamento, seja
pelavia do conflito/superposicao de papéis®.

Para isso, considera-se como passo
primordial torné-lo visivel, desvinculado-o
de sua naturalizacao e invisibilidade social.

Nesta direcgdo, fica evidente também
a importancia de se investir em politicas
publicas e sociais voltadas para a criacdo de
uma rede de apoio a popula¢ao no que con-
cerne ao trabalho doméstico e sua repercus-
sao sobre a satide mental, pois os achados
aqui obtidos apontam para a necessidade de
se discutir as relacoes e os papéis de género,
enfatizando a importancia de mudancas
culturais que modifiquem a prépria divisao
sexual do trabalho doméstico, redefinindo o
conceito do trabalho feminino, de trabalho
produtivo e de inatividade econoémica.

A presente investigacao tentou contri-
buir para a reflexao de um novo olhar sobre
a sadde e o trabalho, profissional e domés-
tico, envolvido no cotidiano das mulheres,
no intuito de que esta realidade possa ser
debatida, repensada e reconstruida.
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